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過去4年間に食道癌に対し selfexpandable metalic 
stentを用い11例のステント治療を行った．内訳は，
食道狭窄に対し Zstent 2例， Ultraflexstent 2例，
Wallstent 3例の計7例を，気道狭窄に対し Zstent 4 
例を留意した．食道狭窄は手術後再狭窄例が3例，
A3による非手術例が4例であった．留置後の経口摂






























































どないが， bearstentでは Ingrowthにより再狭窄を生 の症例について臨床病理学的，統計的解析をもとに検





































うち食道癌13例， dysplasia3例， atypicalcel 6例で
あった．食道癌重複症例を疾患別にみると，口股癌で
は4/43例（9 %），上咽頭癌で0/6例（0%），中咽頭
癌3/20例（15%），下咽頭癌8/22例（36%），喉頭癌
0/41例（0%）と下咽頭痛には高率に重複を認めた．
下咽頭癌の中でも梨状陥凹型は，飲酒・喫煙量の著し
しんのが多いが，食道癌を合併した症例は，全例この
梨状陥凹型であったのが特徴的であった．
10）頚部食道癌の検討
京都大学医学部第 1外科
渡辺 剛，宮原勅治
嶋田 裕，今村正之
1979年よ り1997年6月まで当科入院の頚部食道癌症
例20例で，平均年齢62歳，男性15人女性5人であり，
胸部腹部食道癌と比較し年齢，男女比に差を認めなか
った．切除率は80%(20例中16例）であり，治癒切除
例の5年生存率は30%であった.10例に喉頭全摘術を
併施した．再建臓器として初回の 1例が皮膚管であっ
たが．以降， 胃管7例，遊離空腸6例，有茎空揚l
例，胃管および遊離空腸併施 1f?IJであった．非切除例
は4f?IJであり，理由として，気管侵潤3例，活動性結
核 1f?IJであった． リンパ節転移は，頚部を中心とした
ものであったが， 中に 106recに認めたものもあり上
縦隔の郭清も必要であると考えている．手術の工夫と
して，下咽頭食道吻合の前壁を一部開放しておき，血
管吻合後の血行をそニターすることで，遊離空腸の痩
死，縫合不全等の血行障害に起因する合併症は経験し
ていない．以上，当科における頚部食道癌症例を検討
し報告した
11）当科における遊離空腸を用いた下咽
頭頚部食道癌再建
滋賀医科大学耳鼻咽喉科
0竹内英二，北野博也
花田 誠，小津博史
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内藤弘之，川口 晃
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滋賀医科大学 第2外科
藤村昌樹
当科においては平成7年 1月よ り下咽頭頚部食道癌
の再建に遊離空腸移描を採用し，現在までに7例施行
した．以前より述べられている遊離空腸移植の問題点
を踏まえ，当科において幾つかの工夫を行い遊離空揚
移植を施行しましたが，完全壕死1例，狭窄1例を経
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験しました空腸のp吻合も 1例に施行しました．以
上の経験を基に，今回は当科における遊離空腸移植の
問題点について検討しました．
12）胃管による下咽頭食道再建後の音声
獲得
京都第2赤十字病院耳鼻咽喉科
気管食道科
0山本 聡，増田信弘
日向 誠，大島 渉
京都第2赤十字病院外科
正木 篤，越 秀之
藤井宏二，竹中 温
徳田
胃管により下咽頭食道を再建した2症例に対して，
術後に音声再建術を施行した．二期的手術により社会
復帰可能な音声が得られたので，この2症例につい
て，術後の発生状態に検討を加え報告した．
【症例 1] 56歳，男性．下咽頭癌に対して咽頭喉頭食
道全摘手術を施行した．二期的に T-Gシャントを形
成し術後一年半の発生状態を評価した． 最長持続発
生時聞は26秒で会話明瞭度および文章明瞭度は良好で
あった．
【症例2】59歳，女性．頚部食道癌に対して咽頭喉頭
食道全摘手術を施行した．二期的に T-Gシャントを
形成し術後一ヶ月の発生状態を評価した．最長持続発
生時聞は10秒であった．
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